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RESUMEN
El objeto de este estudio fue identificar las intervenciones orientadas hacia la promoción de salud ambiental infantil 
disponibles en la literatura y su relación con las condiciones y requisitos para alcanzar la salud según la Carta de Ottawa. 
Se realizó una revisión sistemática de literatura; se buscaron artículos en las bases de datos de la BVS, EBSCO Host, 
Scielo y los motores de búsqueda Google académico y ScienceDirect, publicados de 2017 a 2017, que incluían inter-
venciones en salud ambiental infantil. Los términos de búsqueda utilizados fueron salud ambiental, saúde ambiental, 
environmental health, combinados con el término booleano “y -&” y con los términos salud del niño, saúde da criança, 
child health, promoción de la salud, promoção da saúde y health promotion. Se identificaron 937 artículos, de los cuales 14 
contenían intervenciones relacionadas con temas como dengue, enfermedades diarreicas, tuberculosis, contaminación 
por humo de tabaco, hogares saludables, saneamiento básico, manejo de residuos sólidos, escuelas limpias y contamina-
ción por plomo y arsénico. Las intervenciones se realizaron principalmente en ambientes escolares y acorde con la carta 
de Ottawa, estas correspondieron a la creación de ambientes favorables y al reforzamiento de la acción comunitaria, 
seguido de las estrategias que promueven el desarrollo de habilidades personales. 
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ABSTRACT
The purpose of this study was to identify the interventions aimed at the promotion of children’s environmental health 
available in the literature and their relationship with the conditions and requirements to achieve health according to the 
Ottawa Charter. A systematic literature review was conducted in which articles were searched in the databases of the 
VHL, EBSCO Host, Scielo and the academic Google and ScienceDirect search engines, published from 2017 to 2017 
and which included interventions on children’s environmental health. The search terms used were environmental health, 
saúde ambiental, environmental health combined with the Boolean term “y - &”, and with the terms child health, saúde 
da criança, child health, health promotion and promoção da saúde. 937 articles were identified, of which 14 contained 
interventions related to topics such as dengue, diarrheal diseases, tuberculosis, tobacco smoke pollution, healthy homes, 
basic sanitation, solid waste management, clean schools, and lead and arsenic contamination. The interventions were 
mainly carried out in school environments and in accordance with the Ottawa letter; they corresponded to the creation 
of favorable environments and reinforcement of community action, followed by promotion strategies for the develop-
ment of personal skills.
Keywords: environmental health; health promotion; child health. 
INTRODUCCIÓN
En los últimos años se ha generado concien-cia sobre la importancia de proteger a los 
niños de los factores de riesgo ambiental, debido 
a su vulnerabilidad, desde y durante la concep-
ción1, ya que sus cuerpos en desarrollo permiten 
mayor exposición y su exploración del entorno 
los expone a ambientes contaminados e insegu-
ros 2. Dentro de los factores de riesgo ambiental 
a los cuales están expuestos los niños se encuen-
tran: entornos insalubres, contaminación en los 
hogares, saneamiento deficiente, manejo inade-
cuado de residuos sólidos, agua contaminada, 
vectores, la radiación ultravioleta y ecosistemas 
degradados3. Es por ello que más del 26 % de las 
muertes en niños menores de 5 años podrían 
prevenirse si se eliminaran dichos factores, par-
ticularmente los que contribuyen a la ocurrencia 
de infecciones parasitarias, enfermedades neo-
natales y nutricionales4,5, lo cual puede lograrse 
a través de acciones de promoción de la salud 
ambiental, que generen cambios a nivel del indi-
viduo, la familia y la comunidad6, permitiéndoles 
incrementar su control sobre los factores deter-
minantes de la salud ambiental7, que pueden 
ser de tipo biológico, químico, físico, mecánico 
o psicosocial8.
Una de las condiciones y requisitos para mejo-
rar la salud es un ecosistema estable8, motivo 
por el cual el medio ambiente se ha incluido 
en conferencias mundiales de promoción de la 
salud, la Declaración de Sundsvall9 afirma que el 
medio ambiente deteriorado amenaza la salud e 
insta a crear entornos propicios en el hogar, la 
comunidad, el lugar de trabajo y los espacios 
de recreación; además establece que las accio-
nes públicas en favor de dichos entornos deben 
tener en cuenta las relaciones entre los seres 
vivos y la administración de los recursos natu-
rales, considerando las necesidades de las gene-
raciones futuras; la carta de Bangkok10 aborda 
los determinantes sociales de la salud, establece 
que uno de los factores críticos para la salud son 
los cambios ambientales mundiales y define que 
en promoción de la salud se capacita a las per-
sonas para que ejerzan mayor control sobre los 
determinantes de su salud, y la Declaración de 
Shangai11 hizo un llamado a trabajar en el logro 
de la agenda 2030 para el desarrollo sostenible 
porque la salud de las personas no se puede des-
vincular de la salud del planeta. 
Considerando la importancia del medio ambiente 
en la promoción de la salud, los profesionales de 
Enfermería deben incluir en su práctica acciones 
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desde un enfoque socioambiental, que contribu-
yan a mejorar la calidad de vida de las personas 
y a mantener la sostenibilidad ambiental12, tal 
y como lo establecen los objetivos de desarrollo 
sostenible13. Es por ello que surge el interés de rea-
lizar una revisión sistemática con el objetivo de 
Identificar las intervenciones orientadas hacia la 
promoción de salud ambiental infantil disponibles 
en la literatura y su relación con las condiciones y 
requisitos para alcanzar la salud según la Carta de 
Ottawa6 como parte del proyecto de investigación 
titulado “Significado de la salud ambiental infan-
til para los profesionales de atención primaria de 
Santa Marta”. 
MATERIALES Y MÉTODOS
Se realizó una revisión sistemática de literatura. Se 
hizo una búsqueda de artículos por sensibilidad en 
las bases de datos multidisciplinarias: Biblioteca 
virtual en salud, EBSCO Host (Academic Search 
complete, GrennFILE, MedicLatina, MEDLINE, 
salud para todos), Scielo y los motores de bús-
queda Google académico y ScienceDirect. Dicha 
búsqueda se realizó entre noviembre de 2016 y 
marzo de 2017. 
Los términos utilizados para la búsqueda fueron 
buscados en DeCS y MeSH y corresponden a 
salud ambiental, saúde ambiental, environmental 
health, combinados con el término booleano “y 
-&” y con los términos salud del niño, saúde da 
criança, child health, promoción de la salud, pro-
moção da saúde y health promotion.  
Los criterios de inclusión fueron: artículos donde 
se describen intervenciones o estudios cuasi-expe-
rimentales sobre promoción de la salud ambiental 
dirigidos, de forma directa o indirecta, a la pobla-
ción infantil; estudios publicados a partir del año 
2007, en idiomas español, inglés y portugués, e 
investigaciones que contenían los términos de 
búsqueda en el título o el resumen.  
El análisis de la información se realizó mediante 
una tabla de Excel teniendo en cuenta las siguien-
tes variables: 
1. Datos generales del artículo: título, objetivo, 
año de publicación, institución que realizó 
la investigación (universidad, institución del 
sector salud, institución gubernamental), 
región donde se ejecutó la investigación, lugar 
donde se llevó a cabo el estudio (escuela, cole-
gio, comunidad), población, tipo de interven-
ción y área de promoción que aplica acorde 
con la Carta de Otawa. 
2. Tema de salud ambiental abordado.
3. Población de estudio (niños, profesores, 
padres de familia, comunidades). 
4. Condiciones y requisitos para alcanzar salud, 
acorde con la Carta de Ottawa: establecer una 
política pública saludable, crear entornos que 
apoyen la salud, fortalecer la acción comuni-
taria para la salud, desarrollar las habilidades 
personales y reorientar los servicios sanitarios
RESULTADOS
En la búsqueda inicial se identificaron 937 artícu-
los, de los cuales 136 fueron hallados en Science 
Direct; 428, en EBSCO; 45, en Scielo y 328, en 
Biblioteca virtual de salud. Una vez revisados los 
títulos y resúmenes, se realizó la lectura completa 
de 34 artículos. Dos evaluadores de forma indepen-
diente examinaron los textos completos, aplicando 
los criterios de elegibilidad, 14 quedaron para eva-
luación final, ya que fueron excluidos los estudios 
en los que las intervenciones fueron clasificadas 
como educación en salud porque estaban dirigidas 
a formar personal del sector salud (Figura 1). 
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Figura 1. Flujograma de información acorde con Moher D, Liberati A, Tetzalff, Altman DG, The Prisma 
Group (2009). Preferred reporting ítems for systematic  reviews and meta-analysis: The PRISMA 
Statemetn. Plos Med 6(6):e10000097
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Figura 1. Flujograma de información acorde con: Moher D, Liberati A, Tetzlaff J, Altman DG, The PRISMA Group (2009). 
Preferred Reporting Items for Systematic Reviews and Meta-Analyses: The PRISMA Statement. PLoS Med 6(6): e1000097. 
Los 14 artículos revisados arrojaron resultados 
de intervenciones en salud ambiental realiza-
das en diversas regiones, 11 (85,71%) en el conti-
nente americano (3 en Estados Unidos (12), 3 en 
Colombia17-19, 1 en México20, 1 en Honduras21, 1 en 
Perú22, 1 en Argentina23 y 1 en Brasil24); 2 (14,28%) 
en Asia (Vietnam 25 e Indonesia26) y 1 (7,14%) en 
África (Mali)27.
Respecto de los participantes, en el 57,14% (n=8) 
de las intervenciones hubo participación de estu-
diantes14-16,18-22,27, en tanto que en el 57,14% (n=8) 
participaron todos los miembros del hogar14-16,18,19-
22,27 en el 35,71% (n=5) participaron maestros17-20, 
22 y en el 14,28% (n=2) hubo participación de 
padres de familia18,20. 
En relación con el espacio donde se dio lugar 
la intervención, la mayoría se realizaron en las 
escuelas (n=5; 35,71%), seguido por los hoga-
res (n=6; 42,85%)22-26 y la comunidad (n=3; 
21,42%)17,20,27.
Las temáticas sobre las cuales se orientaron las inter-
venciones en salud ambiental fueron: enfermeda-
des infecciosas como dengue (n=3; 21,42%)18,19,21, 
enfermedades diarreicas (n=2;14,28)17,27, y tuber-
culosis (n=1; 7,14%)23; factores de riesgo para 
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enfermedades no trasmisibles relacionados con el 
medio ambiente como contaminación por humo 
de tabaco (n=1; 7,14%)14; principales áreas de 
intervención como hogares saludables y sanea-
miento básico (n=2; 14,28%)15,16, manejo de resi-
duos sólidos (n=2; 14,28%)24,25, escuelas limpias 
(n=1; 7,14%)22, comportamiento limpio y saluda-
ble (n=1; 7,14%)26 y contaminación por plomo y 
arsénico (n=1; 7,14%)20. 
La mayoría de intervenciones (n=10; 71,42%) 
fueron planeadas y ejecutadas por estudiantes o 
investigadores de Universidades14,15,17-19,22,24-26,28, 
seguido por entidades gubernamentales (n=4; 
28,57%)16,21,23,27.  Al analizar la metodología uti-
lizada 11 (78,57%) realizaron evaluación del 
impacto logrado14-16,18-21,23,25-27 y 4 (28,57%) uti-
lizaron actividades lúdicas para el logro de sus 
objetivos17,18,20,24. 
Los estudios fueron clasificados según las condi-
ciones y requisitos para alcanzar salud, acorde con 
la Carta de Ottawa, encontrándose que el 100 % 
(n=14) de las intervenciones aplicaron estrategias 
que promovían el desarrollo de habilidades perso-
nales, en tanto que el 35,71 % (n=5) incluyó, además, 
la creación de ambientes favorables15,16,18-19,21 y  sola-
mente el 14,28 % (n=2) trabajó estrategias relacio-
nadas con tres condiciones: desarrollo de habilida-
des personales, creación de ambientes favorables  y 
reforzamiento de acción comunitaria14,27, como se 
evidencia en las Tablas 1, 2 y 3.
Tabla 1. Intervenciones que promueven el desarrollo de habilidades personales. 
Título Población Tipo de intervención Resultados 
Escuelas limpias. Proyecto de 
gestión ambiental (2008)22
Estudiantes y 
docentes 
Talleres educativos y 
conformación de comités 
ambientales   escolares.
Resultados esperados: 
Conocimiento y adopción de 
prácticas saludables para el 
medio ambiente
Educación lúdica: una 
opción dentro de la edu-
cación ambiental en salud. 
Seguimiento de una experien-
cia rural colombiana sobre las 
geohelmantiasis (2011)17
Maestros y niños 
entre 8 a 15 años 
Capacitaciones con 
apoyo de actividades 
lúdicas, diseño del 
dispositivo k-kal para 
disposición de excre-
tas y realización del 
Carnaval comunitario 
Aumento significativo en 
conocimientos sobre dengue 
Educación para la salud en 
escuelas argentinas: concurso 
de plástica como actividad 
motivadora (2009)13
Estudiantes de 12 a 
14 años, de escuelas 
públicas y privadas 
Organización del 
Concurso Nacional 
de afiches sobre el 
tema “Eliminemos la 
tuberculosis” ¡Ya es 
hora!
Participación activa de las 
escuelas en  el Concurso 
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Título Población Tipo de intervención Resultados 
Residuos sólidos urbanos: 
promoviendo la educación 
ambiental en el espacio 
escolar (2013)24
Estudiantes de 
primero a tercer 
año de secundaria 
Actividades lúdicas de 
educación ambiental 
en la escuela 
Se promovió el manejo de 
residuos sólidos al interior de 
los hogares. 
Medición del efecto de la 
educación ambiental para 
el desarrollo sostenible en 
las escuelas primarias: Un 
estudio de caso en la ciudad 
de Da Nang, Vietnam25
Estudiantes de 
educación primaria Educación ambiental 
Cambios en los conocimientos 
de los estudiantes antes y 
después de las actividades de 
educación ambiental. 
Promoción de la salud 
escolar: un estudio transversal 
sobre Comportamiento del 
Programa de Vida Limpia 
y Saludable (CHLB) entre 
las Escuelas Islámicas 
Internacionales en Indonesia 
(2016)26
Estudiantes Programa Hábitos de vida saludable
Aumento significativo de 
conocimientos sobre el tema
Diseño y aplicación de un 
Programa de Comunicación 
de Riesgos para la salud 
ambiental infantil en un sitio 
contaminado con plomo y 
arsénico (2011)28
Niños de preescolar 
y primero de 
primaria, padres de 
familia y maestros 
Programa de 
Comunicación de 
Riesgos
Cambio en cuanto a 
conocimientos y conductas 
respecto a los contaminantes, 
sus efectos y su exposición. 
Tabla 1. Continuación.
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Tabla 2. Intervenciones que promueven el desarrollo de habilidades personales y la creación de ambien-
tes favorables. 
Título Población Tipo de intervención Resultados 
Eficacia de una interven-
ción de salud ambiental en el 
hogar entregada por enferme-
ras rurales de salud pública 
(2011)15
Hogares (n=228) Intervención comunitaria  
El nivel educativo de las 
personas se asoció posi-
tivamente con la autoe-
ficacia general de salud 
ambiental
Iniciativa hogares saludables 
en Oklahoma (2011)16 Hogares (n=25)
Diagnóstico, 
intervención y 
evaluación 
Resultados esperados: 
evaluar 50 hogares por 
año.
Eficacia de la educación lúdica 
en la prevención del Dengue 
en escolares (2010)18 
Estudiantes de 
educación básica 
primaria (n=170)
Intervención 
educativa lúdica
Aumento significativo 
en conocimientos 
Resultados de un conjunto 
de intervenciones integra-
das para reducir la diarrea y 
el riesgo entomólogico para 
dengue en las escuelas rura-
les del Municipio de Apulo, 
Cundinamarca, Colombia 
(2015)19
Estudiantes de 
14 instituciones 
rurales
del municipio 
(n=350)
Intervenciones 
prácticas para 
disminuir diarrea y 
dengue 
Disminución del índice 
larvario, mejoramiento de 
la calidad del agua.
Disminución significativa 
en las tasas de ausentismo 
por diarrea e infecciones 
respiratorias agudas.
Un programa escolar para 
el control del dengue en 
Honduras: del conocimiento a 
la práctica (2012)21
Hogares (n=329)
Entrenamiento 
de  “Vigilantes 
ambientalistas” para 
visitas domiciliarias. 
Reducción significativa 
del índice larvario pos-
terior a la intervención. 
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Tabla 3. Intervenciones que promueven el desarrollo de habilidades personales, la creación de ambientes 
favorables y el reforzamiento de la acción comunitaria.
Título Población Tipo de intervención Resultados 
Regale Salud: un programa 
de promoción de salud y 
prevención de enferme-
dades por contaminación 
del humo del cigarrillo 
entre latinos en los Estados 
Unidos (2010)14
Hogares ubica-
dos en edificios 
residenciales con 
familias de origen 
mexicano y/o 
latinoamericano 
(n=409)
I mp l e m e nt a c i ó n 
de estrategias de 
intervención
Aprobación de siete resolu-
ciones que voluntariamente 
prohíben el uso de tabaco 
y la exposición al humo 
ambiental en complejos de 
viviendas multifamiliares en 
la zona de estudio.
Efecto de una interven-
ción comunitaria de sanea-
miento —CLTS— sobre 
la diarrea infantil y el cre-
cimiento infantil en las 
zonas rurales de Malí: un 
ensayo controlado aleato-
rizado por grupos27
Hogares son niños 
menores de 10 
años (n=402) 
Sensibilización a la 
 población para la 
construcción de 
letrinas y detener la 
práctica de la defe-
cación abierta,  orga-
nización del comité 
de saneamiento de la 
aldea. 
Disminución de la defeca-
ción en espacios abiertos, así 
como un incremento en la 
curva de crecimiento, parti-
cularmente en los niños. 
DISCUSIÓN
La carga de enfermedad atribuible al medio 
ambiente es mayor en los países de África y sureste 
de Asia con una carga de enfermedad entre 23% 
y 31%; no obstante, existen diferencias en rela-
ción con el tipo de enfermedades que se presen-
tan, siendo mayor la ocurrencia de enfermedades 
infecciosas, en tanto que en Europa se relaciona 
con las Enfermedades Crónicas No Trasmisibles 
—ECNT—. En América la carga de enfermedad 
está entre el 15 y 16% y se relaciona prioritaria-
mente con ECNT y en menor medida con heri-
das, así como con enfermedades infecciosas, para-
sitarias, neonatales y nutricionales4. 
El objetivo de la promoción de la salud es “lograr 
la reducción de los factores de riesgo y las modi-
ficaciones conductuales para adquirir estilos de 
vida saludables”29, lo cual es posible gracias al 
apoyo de las escuelas, hogares, comunidades y 
lugares de trabajo30. En esta revisión, la mayoría 
de intervenciones estaban orientadas a la pobla-
ción escolar, espacio indispensable para el desa-
rrollo de acciones de promoción de la salud en la 
primera infancia, porque permite la construcción 
de ambientes saludables e inclusivos31; además, 
cuando se incluye a toda la comunidad educativa 
se trasciende los límites del aula, logrando con-
vertir a los niños en agentes de salud32. Realizar 
proyectos en los que se vincula al profesor y su 
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familia genera empoderamiento y conllevan a que 
el niño realice nuevas prácticas en salud y cuidado 
del medio ambiente34-35. El crecimiento y desarro-
llo de los niños están determinados en gran parte 
por la educación, la salud y el ambiente, por lo 
cual es importante desarrollar intervenciones con 
participación interdisciplinaria, intersectorial y 
de la comunidad en general33. 
A través de la promoción de la salud se busca que los 
individuos y comunidades se fortalezcan y puedan 
generar cambios positivos en el entorno, la salud y 
el medio ambiente34. Las intervenciones analizadas 
están dirigidas a promover factores protectores para 
combatir las enfermedades cuya causalidad esté 
relacionada con el medio ambiente. El tema sobre 
el cual se encontraron mayores intervenciones fue 
sobre las enfermedades infecciosas y parasitarias, 
lo cual es importante porque el 95 % de los casos 
de dengue y el 59 % de las enfermedades diarreicas 
están relacionadas con factores atribuidos al medio 
ambiente4; es más, 361.000 niños menores de cinco 
años mueren por enfermedades diarreicas relacio-
nadas con el acceso a agua potable, saneamiento e 
higiene35. Otra de las problemáticas sobre la cual 
se intervino fue la contaminación por humo de 
tabaco, causante de mortalidad en niños por infec-
ciones de vías respiratorias inferiores35; también se 
encontraron intervenciones orientadas a hogares 
saludables, lo cual es importante en promoción de 
la salud ambiental pediátrica, porque, según la evi-
dencia científica, existe una fuerte asociación entre 
los riesgos relacionados con la vivienda y la salud y 
la seguridad de sus habitantes, particularmente los 
relacionados con asma y alergias, así como lesio-
nes no intencionales, riesgos de pintura a base de 
plomo y la mala calidad del aire interior16. Al res-
pecto, la Organización Mundial de la Salud afirma 
que el aire limpio dentro y alrededor de la casa son 
esenciales para una vida sana36. 
En los estudios analizados se observó que de las 
cinco estrategias de promoción planteadas en la 
Carta de Otawa8, solamente se aplicaron tres: 1) 
el desarrollo de habilidades personales a través de 
acciones como información y educación en salud; 
2) la creación de ambientes favorables debido a la 
protección de ambientes naturales y artificiales y 
3) reforzamiento de la acción comunitaria gracias 
a la participación de la comunidad en la imple-
mentación de estrategias de empoderamiento y el 
mejoramiento de las condiciones sanitarias. En tal 
sentido es importante anotar que la comunidad 
debe participar en la identificación de los proble-
mas y la ejecución de intervenciones apropiadas 
que contribuyan al logro de resultados efectivos 
y perdurables30. Pese a que en algunos casos las 
intervenciones fueron diseñadas e implementas 
por Entidades estatales, no se orientaron a la ela-
boración de una política pública sana ni la reo-
rientación de servicios sanitarios, los cuales son 
importantes porque la promoción de la salud 
implica la acción coordinada de los entes guber-
namentales, el sector salud, las comunidades y los 
individuos8. 
Algunas de las intervenciones de promoción de la 
salud encontradas incluyeron actividades de pre-
vención de la enfermedad, contrario a lo encon-
trado en un estudio realizado en España, donde 
se evidenció que había mayor orientación hacia 
la prevención que hacia la promoción y que las 
actividades educativas iban dirigidas al cambio 
de la conducta individual y no a la adquisición de 
competencias en salud que conllevaran a cambios 
tanto individuales como sociales32. 
Sobre la metodología aplicada se encontró que 
la mayoría de intervenciones realizaron evalua-
ción, que debe brindar información al inicio, 
durante y al final de la intervención, para que 
dicha información sea utilizada por los toma-
dores de decisiones, el público en general y los 
posibles beneficiarios37. Otro aspecto para resal-
tar es el uso de las actividades lúdicas como 
apoyo, porque fomenta la participación de la 
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comunidad, teniendo en cuenta que los cono-
cimientos y desarrollo de habilidades en salud 
dependen más de la participación directa de las 
comunidades que de la utilización de métodos 
pedagógicos sofisticados38. 
Los profesionales de salud que promueven la salud 
ambiental deben trabajar hacia la búsqueda de 
soluciones apropiadas, mediante propuestas plan-
teadas por la comunidad y que logren influir en 
quienes toman decisiones39, para lo cual es nece-
saria la formación de profesionales de medicina y 
enfermería en temáticas ambientales40, así como 
la inclusión de la temática en los currículos41.  
Para el caso puntual de enfermería es impor-
tante, además, la inclusión en su formación, de 
una práctica pedagógica socio-ambiental basada 
en las necesidades sociales y ambientales de los 
individuos42, haciendo necesaria la inclusión obli-
gatoria de la temática en la formación de enfer-
meras y enfermeros, tanto en pregrado como en 
posgrado43, bien sea a través de cursos electivos 
o la transversalización de la formación en Salud 
ambiental44,45, a nivel individual y social46. 
El desarrollo de prácticas educativas en los 
enfermeros permitirá una reflexión crítica sobre 
el problema ambiental y sobre los valores y acti-
tudes dirigidos a actuar de una manera ambien-
talmente correcta47, haciéndose necesario forta-
lecer la educación de los enfermeros en el área de 
salud ambiental, para que puedan convertirse en 
promotores y así combatir el desconocimiento 
que existe sobre el tema y el escaso compromiso 
de las personas con el cuidado de la vida y la 
salud de sí mismo y del colectivo48-50; de igual 
forma se puede crear una mentalidad y cultura 
sostenible en los estudiantes, para que ellos se 
conviertan en agentes sociales que promuevan 
el compromiso de la conservación y protección 
del planeta51-53. 
CONCLUSIÓN
La promoción de salud ambiental infantil requiere 
el desarrollo de intervenciones dirigidas a promo-
ver comportamientos que favorezcan el medio 
ambiente y que minimicen el riesgo de exposición 
a factores de riesgo ambiental. En esta revisión 
se encontró el abordaje de una gran variedad de 
temas, siendo preponderantes los relacionados 
con infecciones parasitarias, manejo de residuos 
sólidos, contaminación por humo de tabaco y 
hogares saludables. 
En relación con la direccionalidad de las inter-
venciones, la mayoría estuvieron orientadas al 
desarrollo de habilidades personales, lo cual es 
válido, pero se requiere la inclusión de estrategias 
orientadas a la creación de ambientes favorables 
y el reforzamiento de la acción comunitaria. Por 
otro lado, es importante que los entes guberna-
mentales propendan por la reorientación de los 
servicios sanitarios y la elaboración de una polí-
tica pública sana que favorezca la salud ambien-
tal de la población infantil, ya que es uno de los 
grupos con mayor exposición a los factores de 
riesgo ambiental.  
Es importante resaltar la escasez de estudios sobre 
el tema, así como la dificultad para realizar delimi-
tación de los mismos, ya que muchas intervencio-
nes mezclan estrategias de promoción con estra-
tegias de prevención y educación para la salud. 
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